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Desarrollo de un sistema
fotogramétrico trid i mensional
computerizado no lnvasivo
para el análisis de la columna
vertebral humana
Development of a non-invasive
com puterized th ree-d i mensional
photogrammetric system for
analyzing the human spine
Resumen
EI presente trabajo expone el desarrollo de un sistema Jotogra-
métri-co tridimensional (3D) no invasivo basado en la utilización de
imógenes radiológicas que permite el análisis de Ia columna verte-
bral humana para su aplicación en el ámbito de la investigctción
básica acerca del comportamiento de Ia columna y su utilización
práctica para facilitar el diagnóstico clínico en los centros médi-
-cos. 
A pártir tle Ia información obtenida mediante imágenes radio'
tógicai son aplicadas técnicas J'otogramétricas 3D computerizadas
qie permiten con Ltna adecuada metodología no invasiva la obten-
i¡¿i a, diversos parámetros biomectínicos que permiten detetmi-
nar eI comportamiento estático y dinámico de Ia columna' Asimis-
mo se desarrollan ciertos algoritmos de representación gráJica tri'
climensional de Ia columna vertebral humana que la simulan de
forma realista; esto puede suponer un avance tmportante para su
utilización en el perfeccionamiento del diagnóstico clínico' El siste-
ma desarrollado ha sido aplicado de forma práctictt sobre unLt
muestra de pacientes afectados por diversos grados de escoliosis'
Palabras clave : Biomecánica. C olumna v ertebral' Fot o grame tría
tridimensional.
Summary
A non-invasive three-dimensional ( 3D) photogranttttetrlc s\.s-
tem v)as tlevelopecl that v)as based ott trsing radiographic intages
for the analysis of the human spine in basic research o.f s¡tinal be-
havior antl in practical diagnostic applications in ntedir:al cen-
ters. (Jsing irformation obtained.from radiographic images, com-
puterized 3D photograntmetric techniques w'ere applied to obtain
'various 
biotnecltanical paramefers .for evttlttntittg the static and
tly-namic behavior oJ the spine. Algorithms were det'eloped.for the
g raphic thre e -tJitne ttsional repre s entation oJ' the hunnn spine lhctt
pro,vide a realistically simulation, which is an impottant advancetl
for perfecting cLinical diagnosis. The system was used to stud¡ rt
sample of patients v,it different degree o.f scoliosis
Key w o rds : B iome c hunic s. S p ine. Thre e - dün e n s i o n ctl p hot o Sram-
metn.
lntroducción
El estudio de la columna vertebral implica unos benefi-
cios claros e inmediatos sobre la salud y calidad de vida
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del ser humano, ya que ésta es una de las estructuras ana-
tómicas fundamentales del organismo humano que lnter-
viene en funciones tan variadas como desplazamientos' i-
tuaciones estáticas, sostén de órganos, transmisión de fuer-
zas, reducción de los estrés más habituales, etc' De esta
forma queda manifiestamente claro que el estudio del
comporlimiento de la columna es una de las áreas funda-
meniales de investigación básica y aplicada.
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La biomecár.rica y la medicin¿r física y de lehabilitación
han sido algunas de las disciplinas que se han interesado y
profundizaclo en el estLtdio de1 comportamiento de la colum-
na vertebral. ya se¿r en situaciones normales como patológi-
cas. La medicina física y de rehabilitación permite profundi-
z¿lr en aspectos relacionados con las técnicas terapéuticas
necesarias para cada patología. tratarnientos ortopédicos,
electroterapia. cinesiterapia, hidroterapia, etc. Desde el pun-
to de vista de la biomecánica es posible el análisis de las
fuerzas externas e intemas que iif-ectan a la estructura vefie-
bral, ergonomía postural estática y dinámica. mecánica es-
tructural de los tejidos, así como su comportamiento ante los
estrés generados. análisis cinemático y dinámico, etc.
La investigación moderna aplicada al análisis de la co-
Iumna requiere la adaptación de equipos e investigadores a
las nuevas tecnologías informatizadas que permitan y faci-
l i ten la labor del investigador. El uso del ordenador se hace
imprescindible en toda tecnología que pretenda ser riguro-
sa y precisa; asimismo. también facil i ta la labor automati-
zando procesos, incrementando 1a velocidad de cálculo, in-
crementando la precisión de la medida, etc.' ' .  Esto supone
un esfuerzo humano para adaptarse a los sistemas. asi co-
mo un coste considerable para los organismos, ya que en la
mayoría de los casos se opta por la adquisición de costosos
sistem¿rs que no suelen resolver ias necesidades específicas
que cada investigación particular eqttiere. En muchos ca-
sos se opt¿r por el desarrollo de tecnologías propias de uso
restringido para investigaciones muy específicas que no
suelen estar disponibles en otros centros.
El sistema elabor¿ido desarrolla una tecnolo,sía que faci-
l i ta el análisis del comportamiento de la columna vertebral,
UltliZaldo p4ra ello una tecnología no invasiva de coste re-
lativamente reducido. adaptable y flexible a las necesida-
des de diversos tipos de situaciones e investigaciones. Para
ello es imprescindible un soporte informatizado que pueda
ser aplicado no sólo con vistas a la investigación básica en
centros universitarios. ino también en centros de diagnós-
tico y asistencia clínica
El punto de partida básico de un sistema tecnológico de
análisis de la columna pal"te del condicionante de la tecno-
logía medidora utilizada. ésta a stt vez podría clasificarse
en las siguientes alternativas: a) r 'adiología convencional,
b) radiología digital; c) mielografía; d) tomografía compu-
terizada (escáner'): e) ultrasonografía, y f) resonancia mag-
nética.
La radiología es en la actualidad el método más extendi-
do universalmente y representa la base para el seguimiento
del comportamiento del raquis, aunque existen otras múlti-
ples técnicas, algunas de ellas en fase de desarrollo y per-
feccionamiento (técnicas tomográficas, ultrasónicas, radio-
logía digital...) que han quedado la mayoría de las veces
como aportaciones a la investigación. pero no se han apli-
cado c l ín icamente a gran escula.
Las limitaciones inherentes en la utilización de infbrma-
ción bidimensional (2D), tal y como se plantea al utilizar
uná única imagen radiológica, l imita la precisión de los es-
tudios, ya que la infbrmación pr-rede no ser completa. Es
necesario, pues, que se implementen sistemas que faciliten
el análisis tricl imensional del raquis. Con la l legada de las
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nue\¡as tecnologías de tratamiento de imagen basadas en la
utilización del ordenador actualmente es posible obtener
información espacial que sea plasmada en representacio-
nes gráficas tridimensionales (3D) de la columna vertebral
de fbrma indirecta sin necesidad e cirugía u otras técnicas
invasivas.
Desde el inicio de la década de los ochenta han ido apa-
reciendo diversas publicaciones de autores tales como DE
SMET y cols.r s'6 7, DE GIORGI y cols.r, etc., en las cua-
les se proponen diferentes métodos para el análisis de de-
fbrmidades, basados en imágenes radiográficas, que apor-
tan información gráfica 3D de la columna ver"tebral anali-
zada. Otros autores como PEARCY y cols.rr han estudiado
la inf'luencia del movimiento de deambulación sobre la co-
lumna uti l izando técnicas 3D. A los estudios iniciales pre-
viamente citados se añaden múltiples publicaciones hasta
la actualidad: STOKES y cols.lr ' ' t  '0, HOWEL y DICK-
soNe, KOJIMA y KURoKAWAI'] '", DEACON y cols.r.
GRAFT y cols.8, etc.
La colaboración planteada entre investigadores del Labo-
ratorio de Biomecánica del Departamento de Educación Fí-
sica y Deportiva de la Universidad de Granada y del Depar-
tamento de Medicina Física y de Rehabilitación de la Fa-
cul tad de Medic ina de la  Univers idad Complutense de
Madrid ha dado como fruto el desarrollo y perfecciona-
miento de tecnologías y sistemas fbtogramétricos tridimen-
sionales que facilitan el estudio de la columna vertebral.
Método
Qbietivos
En la elaboración de este trabajo se han planteado una
serie de objetivos de desanollo metodológico y tecnológi-
co, así como la implementación de soportes lógicos (soft-
ware) que regulen, automaticen y controlen de forma rigu-
rosa el proceso de obtención de datos, tratamiento y expo-
s ic ión de resul tados ut i l izando técnicas 3D. De forma
resumida se han conseguido los siguientes objetivos:
- Crear una metodología basada en técnicas fotogra-
métricas tridimensionales no invasivas mediante la
utilización de imágenes radiológicas que permiten la
obtención de parámetros espaciales de la columna
vertebral humana.
- Desan'ollar algoritmos que permitan la creación de
imágenes gráficas realistas de la columna vertebral
humana teniendo en cuenta los parámetros antropo-
métricos específicos de los sujetos analizados.
- Ajustar y validar los sistemas desarrollados con di-
versos estudios aplicados con poblaciones afectadas
por escoliosis.
Metodología fotogramétrica tridimensional
Desde el punto de vista de la metodología de análisis y
la tecnología a utilizar se han seleccionado las técnicas fo-
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FlG. 1.-Fases secuenciales de la metodología fotogramétri-
ca 3D emoleada.
togramétricas tridimensionales, ya que su carácter no lnva-
sivo es considerado como factor primordial en la realiza-
c ión de este L ipo de anál is is .
La metodología general del sistema fotogramétrico a
utilizar es expuesta de forma esquemática en la figura l.
Este proceso consta de una serie de fases secuenciales,
siendo Ia primera de ellas la construcción y calibración de
sistemas de referencias tridimensionales necesarios para el
correcto funcionamiento del algoritmo DLT utilizado en la
reconstrucción espacial de las coordenadas. El objeto de
referencia deberá colocarse en los límites espaciales del
volumen que puede captar la placa radiológica (Rx), de
forma que no afecte al sujeto sobre el cual se realizará el
análisis de su columna vertebral. Se obtendrán 2 imágenes
radiológicas (Rx) desde 2 perspectivas distintas (90') del
sujeto analizado en la posición designada por el investiga-
dor (habitualmente n posición anatómica). Para la obten-
ción de las 2 imágenes radiológicas se utilizará una plata-
forma rotatoria sobre Ia cual se coloca el sujeto experimen-
tal y el objeto de referencia, la sucesiva rotación de la
plataforma permitirá la obtención de 2 imágenes desde di-
ferentes puntos de vista del sujeto y el objeto de referencia.
La información gráfica obtenida a partir de las 2 imáge-
nes radiológicas deberá ser introducida dentro del ordena-
dor para su posterior procesamiento y obtención de resul-
tados. Esta introducción, habitualmente denominada como
fase de digitalización, podrá ser realizada mediante 2 tipos
de tecnologías: a) digitalización externa en una mesa digi-
talizadora, o bien b) digitalización interna procesando las
imágenes radiológicas previamente escaneadas dentro del
ordenador.
La posición de las vértebras será determinada a partir de
la digitalización del centro geométrico de los discos inter-
vertebrales, los cuales son claros indicadores de la posi-
ción de los cuerpos vertebrales. Estas coordenadas o pará-
metros bidimensionales (2D) obtenidos a partir de la digi-
falizaciín definen una base de datos que caracteriza la
morfología de Ia columna vertebral analizada.
Los periféricos nti l izados en la fase de digitalización
son controlados por un ordenador PC-compatible en el
cual se almacenarán las bases de datos de coordenadas pa-
ra la posterior fase de tratamiento. Una vez introducida en
el ordenador la base de datos de la columna analizada. es-
tos parámetros pasarán por una serie de fases intermedias
durante las cuales serán transformadas y alteradas hasta la
obtención de las definit ivas coordenadas espaciales (3D).
sobre las cuales se realizará el proceso de obtención de re-
sultados. La primera fase de este procesamiento de las coor-
denadas realizará un suavizado o minimización de los po-
sibles errores aleatorios y/o sistemáticos que hayan podido
generarse durante la fase de digitalización. En una segr.rnda
fase es necesaria la interpolación de las coordenadas para
evitar erores asociados con longitudes antropométricas in-
correctas. Tanto para el suavizado como para la interpola-
ción se uti i izarán técnicas basadas en splines de quinto
grado desarrollados por WOOD y JENNINGS''. En una
tercera fase los datos correspondientes a las coordenadas
planas (2D) de cada una de las 2 imágenes serán requeri-
dos para la reconstrucción espacial de las coordenadas 3D
que definen la columna vertebral. utilizándose para ello la
técnica de transformación lineal directa (DLT) descrita por
ABDEL-AZIZ y KARARAT. Para el correcto funciona-
miento de estas técnicas será imprescindible la uti l iza-
ción de la información procedente del objeto de referen-
cia. Tras todo este proceso de transformación se obtendrír
una base de datos definit iva que contendrá la información
que define la posición espacial (3D) de la columna verte-
bral, a partir de la cual se iniciará la fase de generación de
resultados.
Este proceso de transformación de las coordenadas fbr-
ma parte de la metodología habitual en el ámbito de la bio-
mecánica deportiva ISOTOrrt. habiéndose adaptado ésta al
ámbito específico del estudio de la columna vertebral hu-
mana.
Algoritmos de representación gráfica 3D
Para la generación de resultados se ha elaborado un
módulo que permite la creación de representaciones grá1i-
cas 3D que simulan de forma realista la columna verte-
bral humana. Para ello se ha incluido dentro de este mó-
dulo un gestor gráfico que permite visualizar diferentes
t ipos de representaciones gráf icas del  raquis,  desde la
simple representación alámbrica, pasando por representa-
ciones que simulan el volumen segmentario (formas geo-
métricas regulares tales como prismas rectangulares, pris-
mas octogonales con apófisis simuladas), hasta l legar a la
complejidad de una representación gráfica tridimensional
(3D) que simula de forma realista la morfología de las
vértebras.
El modelado realista de la columna vertebral ha requeri-
do el desarrollo de algoritmos que permiten obtener la
orientación, posición y escalado correcto de los cuerpos
vertebrales: esta información ha sido deducida indirecta-
mente a partir de las coordenadas 3D del centro geométri-
co de los discos intervertebrales. También se han imple-
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mentado algoritmos que permiten la creación de imágenes
gráficas realistas del modelo humano utilizando elimina-
ólOn ¿" facetas ocultas y sombreado (rendering)' Todo este
soporte lógico es gestionado desde una plataforma PC-
compatible.
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FlG, 3.-Modelos de representaciones renderizadas obtenidos'
Resultados
El sistema elaborado ha sido aplicado en el estudio de
suietos con escoliosis, llevándose a cabo su validación y
puesta a punto. En las figuras 2 y 3 se exponen algunas de
las imágenes obtenidas.
Gonclusiones
El sistema elaborado desarrolla una tecnología que faci-
lita el análisis del compofiamiento de la columna vertebral,
utilizando para ello una tecnología no invasiva de coste re-
lativamenté reducido, adaptable y flexible a las necesida-
des de diversos tipos de situaciones, permitiendo no sólo la
investigación básica en centros universitarios, sino tam-
bién en centros de diagnóstico y asistencia clínica.
En estos momentos la línea de trabajo a seguir se está
centrando en la elaboración de un módulo de cálculo que
amplíe los resultados del análisis de forma que se pueda
inciementar la gama de parámetros numéricos que cuanti-
fiquen y permitan el análisis cuantitativo de la columna
analizada, lo cual facilitará la utilización de herramientas
estadísticas. Entre estos parámetros específicos destacan
los siguientes:
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- Desplazamientos lineales entre cuetpos vertebrales'
entre apófisis espinosas, tamaño de los discos inter-
vertebrales, longitud de sectores específicos de la
columna. etc.
- Desplazamientos angulares como el ángulo de Per-
driotte, detección de las angulaciones máximas y
mínimas de inclinación de los cuerpos vertebrales
desde un plano sagital, frontal y superior, análisis
comparadó entre ángulos de orientación de diferen-
tes vértebras.
- Centros cle gravedad de cada vérlebra individual y
del conjunto del raquis humano completo o parcial
por sectores.
- Posiciones absolutas y relatívas entre vértebras y
entre sectores del raquis.
- Otros parámetros específicos para el análisis de de-
terminadas Patologías.
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